
【2026 臺大精準醫療 Demo Day】 

全國精準醫療創新創業競賽                            團隊成員名單 

團隊名稱：                       

一、 成員名單(僅作為本競賽收集資料用途，團隊成員至少 2 人至多 6 人) 

1.第一代表聯絡人 

姓名： 聯絡電話： 

聯絡信箱： 

2.第二代表聯絡人 

姓名： 聯絡電話： 

聯絡信箱： 

3.團隊成員 姓名： 

4.團隊成員 姓名： 

5.團隊成員 姓名： 

6.團隊成員 姓名： 

7.團隊成員 姓名： 

8.團隊成員 姓名： 

二、學生成員在學證明(請附件清楚掃描檔，如為學生證須包含註冊章，表格不足請自行增列) 

姓名： 

就讀學校系所： 

在學證明： 
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